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(金) ~7月 22 日(月)の間の計11図，エアー・トランポ
リンを実施した。実験は，環境の変化への適応を考癒し














ータから，心拍数 (Heartrate :以下 HRと略)，心拍
の R-R関 li高の変動係数 (Coe缶cientof variation RR 
Interval以下 CV-RRiと略)，局波数解析の低周波成分


























































































































































































































































































工アー ・トランポリン実施による LF/HFの変化Fig.4 
工アー・トランポリン実施前 工アー ・卜ランポリン実施後




























に小 さかったことを報告 している。 また.大庭ら 8)が
行った研究における重度重複障害児の授業時の MHRは，
92.3b/min (SD=4.0)であ った。本研究の対象児A，B 
の2日間の MHRはそれぞれA : 94b/min (SD= 13.8)， 
97b/min (SD=11.0) B : 95b/min (SD=1l.7)， 97bl 



































































<sub. A > 
筑波大学lift属桐が丘特別支援学校研究紀要 第49巻_f型2主 63 




















































































τable 1 sub. Aにおける軽運動時とエアー・トランポりン





MHR(b/min) 108 100 94 
HF(出) 1 5 8 24 3 37 7 
LF/HF (出) 70 4 6 1 1 42 6 
Table 2 sub. Bにおける軽運動時とエアー・トランポリン





MHR (b/min) 9 1 92  95 
HF(出) 1 2 9 20 1 3 2 
LF/HF (弘) 1 09 4 92 9 1 05 5 
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Women with posttraumatic stress disorder have 
larger decreases in heart rate variability during 
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のが望ましいとしている。また， Epsteinら2)は， 3~ 
17歳の子どもは，軽強度 (20~40% HRR) で 1日60分
以上と有酸素性能力の改善が期待できる強い強度 (50%
HRR<)の運動が30分以上必要と述べている。ただし






























実験は，平成25年7月16日(火) ~7月 22B (月)の 5
日開行った。心拍数 (Heartrate :以下 HRと1洛)の計

































Heart Rate，以下 MHRと略)を求めたものである o
sub. Aについては 全てのカテゴリーで計測すること











Table 1 カテゴリー別平均心拍数 (b/min)
自立 休み 昼(給
関語 数学 理科 社会 英語 技家 美街 音楽 体育
活動 時間 食含)
SuむA 90. 50 91.91 90. 69 92. 86 88. 65 93. 35 90. 34 86.11 96.81 88.51 93.31 95.65 
Sub. B 100.95 102.70 96. 99 96.72 108.88 108.79 100.56 134.44 92.05 106.71 109.62 
Sub.C 88. 87 95. 88 95.08 92. 39 91.41 106.59 102.47 
Sub.D 9. 36 101.47 91.49 103.77 124.97 90.40 116.26 113.77 
Sub. E 89. 31 84.41 85.52 85.86 91.47 91.13 84. 52 112.42 83.15 94.37 99.17 
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Fig.4 sub. ξの体育がある日の学校生活における心拍変動 (7丹市日)
5 5 
てのカテゴリー(授業時開)よりも高かった。授業時間



























9 1.03~ 105.31b/minの範囲にあった。三回ら 4)の研究
では，施設に入所している肢体不自由児 (10~16歳)の
覚醒持の MHRは 75.1 ~ 101.2b/minであったと報告し





Fig. 1 ~ 4は， sub. A， B， D， Eの2時間体育
のある日 (7月18日(木))の 1校時開始から 6校時終了
までの HR変動である。 sub. B， D， Eについては体
育の授業の開始直後に行われる 5分間走は，視覚的にも
急峻な HRの上昇として見てとれる。 5分間走時，直後
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